





!NATOMY  AND  PHYSIOPATHOLOGY  OF  THE  TRICUSPID 
VALVE
4RICUSPID VALVE  IS USUALLY CONSIDERED AS A  SEC
OND ORDER DISEASE -OST  OF  THE  CASES  OF  TRICUSPID 




PID  ANATOMY  THE  RELATIONS  OF  THE  TRICUSPID  VALVE 
WITH OTHER CARDIAC STRUCTURES AND ITS PATHOPHYSIOL






RÓA  DE  LOS  CASOS  SE  AFECTA  DE  FORMA  SECUNDARIA  A 
UNA VALVULOPATÓA IZQUIERDA SE SABE QUE PUEDE CON
TRIBUIR A AGRAVAR E INCLUSO CONDICIONAR LA CLÓNICA Y 
EL  PRONØSTICO  DE  LOS  ENFERMOS  VALVULARES  %L  PRE
SENTE ARTÓCULO REPASA DESDE EL PUNTO DE VISTA PRÈC
TICO  LA  ANATOMÓA  TRICÞSPIDE  SUS  RELACIONES  Y 
FISIOPATOLOGÓA PARA UN CORRECTO TRATAMIENTO Y ABOR
DAJE QUIRÞRGICO







RELEGADA  A  UN  SEGUNDO  PLANO  SU  DISFUNCIØN  SE  DEBE 
GENERALMENTE A UNA VALVULOPATÓA IZQUIERDA Y LA INCIDEN
CIA  DE  SU  AFECTACIØN  ES  BAJA  EN  COMPARACIØN  CON  OTRAS 
ENFERMEDADES POR  LO QUE EN ALGUNOS CASOS SE CONSIDE
RABA  COMO  LA  MEJOR  OPCIØN  TERAPÏUTICA  SU  ESCISIØN  SIN 
SUSTITUCIØN (OY EN DÓA SE SABE QUE NO SØLO ES IMPORTAN
TE SINO QUE INCLUSO DETERMINA LA EVOLUCIØN CLÓNICA DE AL




,AS  CAVIDADES DERECHAS  ESTÈN  ADAPTADAS PARA  REA
LIZAR  UN  TRABAJO  VOLUMÏTRICO MÈS  QUE  DE  PRESIØN  POR 
LAS  BAJAS  RESISTENCIAS  DE  LA  CIRCULACIØN  PULMONAR  EN 




RELACIØN  DIRECTA  ENTRE  LA  VÈLVULA  TRICÞSPIDE  Y  LA  PUL
MONAR ,A VÈLVULA TRICÞSPIDE TRABAJA EN SÓSTOLE Y DIÈS
TOLE A BAJA PRESIØN LO QUE CONDICIONA SU CONFORMACIØN 
MÈS  DÏBIL  QUE  LA  MITRAL  %STE  TRABAJO  A  BAJA  PRESIØN 
CONDICIONA  LA  TOLERANCIA DE CIERTA CANTIDAD DE  INSUFI
CIENCIA PERO NO PERMITE ESTENOSIS  RESIDUALES  UN GRA























  #IRUGÓA #ARDIOVASCULAR  VOL   .ÞM  
Y  ANTERIOR  Y  EL  VELO  SEPTAL  QUE  RECIBE  LAS  CUERDAS  DEL 
MÞSCULO PAPILAR POSTERIOR Y DE LOS MÞSCULOS SEPTALES 
2ELACIONES ANATØMICAS
$ESDE  EL  PUNTO  DE  VISTA  QUIRÞRGICO  ES  IMPORTANTE 




n  %L  SENO  CORONARIO  Y  EL  ISTMO  CAVOTRICUSPÓDEO  EN 
SU  PARTE  INFERIOR
n  %L  TENDØN DE 4ODARO UNA EXTENSIØN FIBROSA DE LA 
VÈLVULA  DE %USTAQUIO  AL  SEPTO MEMBRANOSO









TRÓCULO  IZQUIERDO  A  AURÓCULA  DERECHA  %L  DÏFICIT  DE  ESTA 
PORCIØN DEL SEPTO EN SU CARA VENTRICULAR AL OTRO LADO DEL 







!UNQUE  NETAMENTE  CON  MENOR  COMPONENTE  FIBROSO 
QUE EL ANILLO MITRAL ES MÈS RICO EN ESTE COMPONENTE EN 


















n  -ÞSCULO  PAPILAR  ANTERIOR  EN  LA  PARED  ANTERIOR 
DEL  VENTRÓCULO  SE  UNE  CON  LA  BANDA MODERADORA 
PROCEDENTE  DEL  SEPTO  INTERVENTRICULAR
n  -ÞSCULO PAPILAR POSTERIOR QUE SUELE  TENER VARIAS 
CABEZAS  SE  SITÞA  EN  LA  PARED  POSTEROINFERIOR
n  -ÞSCULOS  SEPTALES #ARACTERÓSTICOS DEL  VENTRÓCULO 
DERECHO HECHO QUE PUEDE SERVIR PARA DIFERENCIAR
LO  DEL  IZQUIERDO  EN  DETERMINADAS  ENFERMEDADES 
CONGÏNITAS
n  -ÞSCULO PAPILAR MEDIAL  CONAL MÞSCULO DE ,AN
CISI  O  MÞSCULO  DE  ,USCHKA  0ODRÓA  CONSIDERARSE 


















3EGÞN  SE  AFECTE  SU  ESTRUCTURA  O  NO  PODEMOS  DISTINGUIR 
DOS GRUPOS FISIOPATOLØGICOS
6ÈLVULA SANA AFECTACIØN FUNCIONAL POR DILATACIØN DEL 
VENTRÓCULO  DERECHO  6$	  %S  LA  FORMA  MÈS  FRECUENTE 
ENGLOBANDO EL  DE LOS CASOS ORIGINANDO UNA INSUFI
CIENCIA VALVULAR AISLADA 0UEDE SER SECUNDARÓA A
n  !UMENTO  DE  LA  PRESIØN  SISTØLICA  DEL 6$  POR  HI






POR  LA  DILATACIØN  DEL  ANILLO  VALVULAR  POR  SU  ZONA  MÈS 
DÏBIL  A  NIVEL  DE  LOS  VELOS  ANTERIOR  Y  POSTERIOR	  Y  EN 
MENOR PROPORCIØN POR  LA  TRACCIØN DE  LAS CUERDAS  TENDI
NOSAS SECUNDARIA A LA DILATACIØN VENTRICULAR
6ÈLVULA ENFERMA LA AFECTACIØN ORGÈNICA DE LA VÈL






%L  DIAGNØSTICO  CLÓNICO  EN  LA  VALVULOPATÓA  TRICÞSPIDE 
DESEMPE×A UN PAPEL  ESENCIAL ,AS MANIFESTACIONES  CLÓ
NICAS DE LA HIPERTENSIØN VENOSA SISTÏMICA EDEMAS ASTE
NIA  DISTENSIØN  ABDOMINALx	  Y  UNA  EXPLORACIØN 
CUIDADOSA DE SUS SIGNOS PRESIØN VENOSA ELEVADA HEPA
TOMEGALIA DOLOROSA ASCITISx	 NOS DEBEN DAR EL DIAGNØS
TICO  0ARA  SU  CONFIRMACIØN  Y  ESTUDIO  LA  MEJOR  PRUEBA 





,A  MEDIDA  INDIRECTA  DE  LAS  PRESIONES  PULMONARES  NOS 
PUEDE  ORIENTAR  IGUALMENTE  A  SU  ETIOLOGÓA  SI  LA  PRESIØN 
PULMONAR SISTØLICA 0!03	 ES SUPERIOR A  MM(G GE





n  «REA  REGURGITANTE MAYOR  DEL    DE  LA  AURÓCULA 
DERECHA
n  3E×AL  DENSA  EN  EL  ESTUDIO  CON  EFECTO  $OPPLER 
CONTINUO
n  $ILATACIØN  ANULAR  SUPERIOR  A    CM  O  UNA  INADE
CUADA  COAPTACIØN  DE  LOS  VELOS
n  6ELOCIDAD DEL LLENADO VENTRICULAR DERECHO AUMEN
TADA






DE  ECOCARDIOGRAFÓA  CON  UNA  )4  MODERADA  O  GRAVE  DE 
CUALQUIER  ETIOLOGÓA  TENÓAN  A  LOS    A×OS  UNA MORTALIDAD 
MAYOR DEL DOBLE DE LOS QUE NO TENÓAN )4 $E ESTOS Y OTROS 
ESTUDIOS  PODEMOS  DEDUCIR  QUE  LA  PRESENCIA  DE  UNA  )4 
MÈS ALLÈ DE LIGERA ES UN FACTOR DE MAL PRONØSTICO PARA LA 
SUPERVIVENCIA Y MORBILIDAD E  INDEPENDIENTE DE  LA EDAD 
LA  FUNCIØN  SISTØLICA  BIVENTRICULAR  EL  DIÈMETRO  VENTRICULAR 
DERECHO  O  LA  PRESIØN  DE  ARTERIA  PULMONAR  3U  PRESENCIA 
PUEDE  CONTRIBUIR  A  AUMENTAR  LA  MORTALIDAD  A  PESAR  DEL 
ADECUADO TRATAMIENTO DE LA VALVULOPATÓA IZQUIERDA













)4 PUEDE MEJORAR O NO  TRAS  LA  INTERVENCIØN VALVULAR  IZ
QUIERDA 4ABLA ))	 LA EVOLUCIØN DE ÏSTA ES IMPREVISIBLE 
E  INCLUSO  TRAS  LA MEJORÓA  DE  LA  )4  PUEDE  PERSISTIR  UNA 
AFECTACIØN DE LA CAPACIDAD CONTRÈCTIL DEL ANILLO












  #IRUGÓA #ARDIOVASCULAR  VOL   .ÞM  
%STOS  FACTORES HACEN QUE HOY EN DÓA NOS  CENTREMOS 
MÈS EN LA VALVULOPATÓA TRICÞSPIDE Y SE SEA MÈS AGRESIVO 






n  #LASE  )  )4  GRAVE  CON  HIPERTENSIØN  PULMONAR  SI 
HAY  INTERVENCIØN MITRAL



























   3ILVERMAN  .!  0AONE  '  4RICUSPID  VALVE  %N  +AISER  ,2 
+RON ), 3PRAY 4, EDS -ASTERY OF CARDIOTHORACIC SURGERY 
,IPPINCOTT2AVEN 
   +OUCHOUKOS  .4  "LACKSTONE  %(  $OTY  $"  (ANLEY  &, 
+ARP 2" !NATOMY DIMENSIONS AND TERMINOLOGY %N +IR



















GITATION  ON  LONGTERM  SURVIVAL  *  !M  #OLL  #ARDIOL   

   3AGIE !  3CHWAMMENTHAL  %  .EWELL  *"  ET  AL  3IGNIFICANT 




MATIC VALVE DISEASE  IN PATIENTS WITH  SEVERE  TRICUSPID  REGUR
GITATION LONG AFTER MITRAL VALVE SURGERY THE ROLE OF $ ECHO 
RECONSTRUCTION * (EART 6ALVE $IS 
  $REYFUS  '$  #ORBI  0*  #HAN  +-  "AHRAMI  4  3ECONDARY 
TRICUSPID  REGURGITATION  OR  DILATATION  WHICH  SHOULD  BE  THE 
CRITERIA  FOR  SURGICAL  REPAIR  !NN  4HORAC  3URG   









TICE  GUIDELINES  #OMMITTEE  ON  MANAGEMENT  OF  PATIENTS 
WITH VALVULAR HEART DISEASE	 * !M #OLL #ARDIOL  

